
 

 Liberté des patients de consulter le médecin de leur choix et de se faire soigner 
comme ils le souhaitent 

 Un dialogue médecin/patient de qualité et en confiance au cœur d’une 
médecine éthique 

 Importance de l’examen clinique des patients pour recueillir anamnèse, signes 
fonctionnels et signes cliniques ; la télémédecine n’est pas de la médecine (la 
télémédecine qui n’a pas permis l’indispensable auscultation pulmonaire a été la cause de nombre de 
complications non dépistées, de passages en réanimation et de décès) 

 Des tests diagnostiques prescrits par les médecins ayant examiné des patients 
symptomatiques ou contacts de personnes malades 

 Des tests PCR avec 30 cycles d’amplification ou moins selon la technique, avec 
précisions figurant sur la feuille de résultats, et tests disponibles sous 24h 

 Liberté de prescrire des médecins  
 Patients : consentement éclairé au soin  
 Traitement en phase précoce pour prévenir au mieux complications et passages 

en réanimation, en particulier les patients à risque (comorbidités, personnes âgées) 
 Des propositions thérapeutiques ont fait l’objet de publications internationales 

et sont accessibles, dont l’azithromycine seule ou associée à 
l’hydroxychloroquine en phase précoce 

 Ces traitements n’ont pas entraîné de problème quand leurs recommandations 
d’usage ont été respectées 

 

Santé Publique 

Informer avec des données fiables et des indicateurs pertinents (les seuls décès). 
Communication non anxiogène, éthique et responsable par des médecins sans conflits d’intérêts.  
Un système de soins équilibré avec synergie entre secteur public, secteur privé et monde libéral. 
Mineurs et jeunes majeurs non stigmatisés ou culpabilisés ; on doit prendre soin de leur développement psychique 
indispensable à leur construction personnelle.  
Carences en vitamine D et stress altèrent nos systèmes immunitaires, on les évite.  
 

https://stopcovid19.today/    Twitter @laissonslespre1 

COVID-19 
Une pathologie qui se soigne ! 


